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内 容 の 要 旨 
 
【目的】 
親の口腔保健に対する考え方は、子どもの口腔保健に関する考え方や将来の口腔保健
行動に影響を及ぼすと報告されている。しかし、親の考え方が、どのような経路を通し
て子どもに伝わるかについての研究はほとんど行われていない。そこで、本研究では、
ラザルスらのストレスとコーピングに関するトランスアクショナルモデルを用いて、親
の口腔保健に対する考え方を一次評価（重大性の評価）および二次評価（管理可能性の
評価）に分け、それぞれがどのような経路を通して子どもに影響を与えているのかを検
討したので報告する。 
 
【対象と方法】 
A 県内の 2 つの町にあるすべての小学校（計 6 校）に通う 5,6 年生（10-12 歳）377 名
およびその親を対象に、質問票をもちいた調査を行った。親からは、基本属性、口腔保
健に対する一次評価（責任、将来への影響および重大性）、二次評価（歯みがき、フッ化
物塗布、砂糖の摂取抑制および自己効力感）および子どもに対する口腔保健行動の現状
に関する情報を得た。子どもからは、子供自身の基本属性、口腔保健に対する一次評
価、二次評価および家庭内における親との対話頻度に関する情報を得た。一次評価およ
び二次評価の親子間比較には、対応のない t 検定を用いた（SPSS Ver.19）。親の一次評
価あるいは二次評価が、(1)子供に対する口腔保健行動、(2)親子間の対話あるいは(3)そ
の他の要因のうちどの経路を通して子どもに影響を与えているかは、共分散構造分析を
もちいて検討した（AMOS Ver. 19）。有意水準は 5%未満とした。本研究は、九州看護福祉
大学倫理審査委員会の承認(26-009)を得て実施された。 
 
【結果】 
297 組の親子から有効な回答が得られた。一次評価をみると、将来への影響に関する評
価は親の方が高く、責任・重大性に関する評価は子供の方が高かった。二次評価項目を
みると、フッ化物塗布に対する評価は親の方が高く、砂糖摂取抑制に対する評価は子供
の方が高かった。親の子どもに対する口腔保健行動をみると、21.2％の親が子供をフッ
化物塗布のために歯科医院に連れて行ったことがあった。また、子どもの半数以上が悩
み、健康、食べ方について家庭内で「いつも」あるいは「ときどき」話すと回答した。 
 
親の一次評価が、子どもにどのような経路を通して伝わるかを検討したところ、統計
モデルが成立しなかった。つまり、親の口腔保健に対する一次評価は、子どもに明らか
な影響を与えていないことが示唆された。親の二次評価が、子どもにどのような経路を
通して伝わるかを検討したところ、有意差の見られない経路を削除した最終モデルにお
いて適合度の高い結果が得られた（χ2 = 51.519 [df = 42, p = 0.149], CFI = 0.974, 
GFI = 0.969, AGFI = 0.951, RMSEA = 0.028）。その結果、親の二次評価は、家庭内の対
話を通して、子どもの二次評価に有意な影響を与えていた（重決定係数[R2] = 7.3％）。 
 
【結論】 
親の口腔保健に対する一次評価は、子どもに明らかな影響を与えていなかった。子ど
も達は、学校等で画一的なう蝕予防に関する教育を受けており、一次評価に関連した経
験の個人差も少ないため、親からの影響が小さかったと考えられる。 
 
二次評価の高い親は、子どもに対して良い口腔保健行動を起こす傾向が見られたが、
親の行動は子どもの二次評価に影響しなかった。一方、親子間の対話が子どもの二次評
価に影響を与えていた。親に対して、家庭内での対話（コミュニケーション）を増やす
ような保健指導を行うことで、子どもの口腔保健に対する認識を向上させる可能性が示
唆された。 
 
本研究の限界として、一次評価の質問項目において得点数に偏りが見られたこと、地
方の町での調査であるため日本国内すべての地域にあてはまるかどうか分からないこ
と、一部の対象者からすべての回答を得られなかったことによる選択バイアスの可能性
などが挙げられる。しかし、本研究は、調査地域におけるすべての小学校を対象に調査
を行っており、対象者数も比較的多く、親子ペアでの調査であることから、一定の統計
的検出力が確保されていると考えられる。 
 
本研究において、家庭内での対話が子どもの口腔保健における自己管理能力に影響を
与える可能性があることを示したことは、今後の口腔保健指導における重要な知見とな
ると考えられる。 
 
 
 
審査の結果の要旨 
 
 
本論文は、小学校 5，6 年生 377 名とその親を対象に質問紙調査を用いて親の口腔保健に
対する考え方がどのような経路を通して子供に影響を与えているのか、ストレスとコーピ
ングに関するトランスアクショナルモデルを用いて検討した論文である。297 組の親子か
ら有効な回答が得られ、共分散構造分析を用いてモデルの検証を行った結果、親の口腔保
健に対する一次評価（重大性の評価）は、子供に明らかな影響を与えていなかった。また、
二次評価（管理可能性の評価）の高い親は、行動ではなく、対話を介して子供の二次評価
に有意な影響を与えていた（重決定係数[R2]=7.3%）。家庭内での対話が子供の口腔保健に
おける自己管理能力に影響を与える可能性があることをはじめて明らかにし、今後の口腔
保健指導における重要な知見を得た。 
 
1. 斬新さ 
親の行動だけでなく親子の対話にも着目し、トランスアクショナルモデルを用いて、親の
考え方がどのようにして子供に影響を及ぼすのかを検討した論文はこれまでになく、非常
に斬新である。 
 
2. 重要性 
本研究では、家庭内での対話が子供の口腔保健における二次評価に影響を与えることをは
じめて明らかにした。今後の保健指導において活用することにより、子供のう歯予防につ
ながるとがんが得られる。したがって、今回得られた知見は非常に重要である。 
 
3. 研究方法の正確性 
調査地域におけるすべての小学校を対象に調査を行っており、generalizability が高い。
また、対象者数が比較的多く、親子ペアできちんと調査しているため、統計的検出力が高
い。さらに、解析には共分散構造解析を用いており、正確に研究が行われている。 
 
4. 表現の明確さ 
膨大な研究成果をもとに構築されたモデルを基にした研究であり、その解釈は明瞭で、今
までの他の研究と比較しても整合性がある。 
5. 主な質疑応答 
Q1. ラザルスのトランスアクショナルモデルはどういうものなのか。また、どのような
場面で活用できるモデルなのか。 
A1：  トランスアクショナルモデルはラザルスのストレス研究により構築されたモデル
で、ラザルスは、ストレスをどう評価・認識するかということがストレス反応を左右する
という考え方を基に研究している。ストレッサーに対して、人は重大性の評価（一次評価）
と管理可能性の評価（二次評価）を行い、それらの評価をもとにコーピング（対処）を行
うという理論である。行動変容に関する研究においては、この評価の過程やコーピングの
過程、行動に対してサポート（ソーシャルサポート）を行うことで、対象者の行動にアプ
ローチするような研究が行われており、特にコーピングに関連した研究が多い。乳がん患
者に問題解決型訓練アプローチを行う介入研究(Schwartz, et al. The Impact of a Brief 
Problem-Solving Training Intervention for Relatives of Recently Diagnosed Breast 
Cancer Patients. Ann Behav Med 1998; 20:7-12.) や、生活習慣病の患者にストレスマ
ネジメントトレーニングを行うような研究(Linden W, et al. Individualized stress 
management for primary hypertension, Arch Intern Med 2001; 161:1071-1080.) とし
て行われている。 
 
Q2. 調査地域はどのような特性を持つフィールドなのか。 
A2： 長洲町は人口 15,000 人程度の町で、漁業や工業、農業が中心の地域である。玉東町
は人口 5,000 人程度の小さな町で、農業が盛んな地域である。 
 
Q3. なぜ、対象者に小学校 5 年生、6 年生を選んだのか。小学校低学年～中学生にかけて
など、経時的に親子関係の変化を調査する方法もあったのではないか。 
A3： 小学生の間は、自分の意志だけで歯科受診はできず、親の援助が必ず必要な時期と
考えられる。また、発達段階として小学校 5，6 年生になれば形式的、抽象的思考操作が
可能になる時期であり、「虫歯になるから歯磨きをしよう」や「もしも虫歯になったら…」
といった考え方ができるようになると言われている。つまり、親からの影響を強く受けな
がらも個人の考え方を持っている時期であると考え、小学校 5 年生、6 年生とその親を研
究対象とした。今後の研究において、経時的な親子関係の変化についても検討したい。 
 
Q4.  トランスアクショナルモデルをもちいたメリットはあるのか。親子関係の評価とし
て、今回のトランスアクショナルモデルを使わない方法で行った先行研究はあるのか。 
A4： 歯科における親子関係についての先行研究のうちトランスアクショナルモデルを
使っていないものとしては、親の学歴、収入、口腔保健に関する認識等が子供の口腔保
健にどのように影響するかを検討した報告がある(Nelson S, et al. Early maternal 
psychosocial factors are predictors for adolescent caries. J Dent Res 
2012;91:859–64.)。しかし、今回は、トランスアクショナルモデルを用いたことによ
り、口腔保健に関する考え方が親子間でどのように伝わるかを詳細に検討することがで
きたので、この点がメリットといえよう。 
 
Q5. 親の学歴や収入、親の口腔保健に対する認識等が子供の口腔保健に影響するのであ
れば、今回の研究においても調査項目に入れるべきではなかったのか。 
A5：  ご指摘のように、親の学歴・収入は重要な交絡因子である。しかし、非常に
sensitive な調査項目なので、教育委員会・学校との協議した結果、残念ながら今回の調
査項目には加えることができなかった。 
 
Q6.  貧しい家庭や虐待をする親、多数歯う蝕の子供が含まれていたとしても、親子間の
対話が子供の二次評価に影響を与えていたという結果は変わらないのか。 
A6：  本研究は、都市部に比べて親の収入差が少ない地方の町での調査であるため、貧し
い家庭や虐待をする親、多数歯う蝕の子供はあまり含まれていなかったと考えられる。収
入差の大きい都市部において、本研究と同じような結果が得られるかどうかは、今後の検
討が必要である。 
 
Q7.  親子間のコミュニケーションとはどのようなものが含まれるのか。 
A7：  調査項目としては、学校の悩み、健康のこと、歯の健康のこと、食事マナーについ
て家庭内での会話の頻度を調査している。歯科に限局した会話ではなく、親子間の日常会
話と捉えられる。 
 
Q8.  共分散構造分析において、有意差の見られなかった項目を省いたとあるが、何が省
かれたのか。親の行動と親子の対話以外に子供の二次評価に影響を及ぼすそのほかのファ
クターはなかったのか。 
A8： 親の行動と親子の対話以外の経路があった場合には、親子の二次評価が直接つなが
るよう経路図で分析したが、そのような経路は認められなかった。つまり、親の考えが子
供に伝わるにあたっては、対話以外のファクターの関与は大きくないと考えられる。 
 
Q9.  二次評価の高い親の子供は、二次評価が高いのか。 
A9：  本研究では、親の二次評価の高さが対話を通して子供につが割ることを示したが、
追加解析を行ったところ、二次評価の高い親の子供は、二次評価が高い傾向にあった。 
 
Q10.  共分散構造分析においてまったく関係性がない場合に、重決定係数はどうなるの
か。 
A10： まったく関係性がない場合、そのような経路は共分散構造分析から除外されるため、
重決定係数は算出されない。 
 
Q11.  研究業績書の中の平成 27 年に発表された論文について説明してほしい。 
A11： 本研究と同じ対象者に行っている研究で、トランスアクショナルモデルのコーピ
ングについて検討している。日常的に健康的な行動をしている母親が普段用いるコーピン
グと、子供に対して良い口腔保健行動を行う母親が普段用いるコーピングが異なっていた
ことを明らかにした論文である。 
 
本論文は、小学校 5，6 年生 377 名とその親を対象に質問紙調査を用いて親の口腔保健に
対する考え方がどのような経路を通して子供に影響を与えているのか、ストレスとコーピ
ングに関するトランスアクショナルモデルを用いて検討した論文である。この研究で家庭
内での対話の重要性が明らかになった。今後の保健指導に有用な情報を与えうる、新規性、
独創性、発展性のある内容であり、学位論文に値すると評価された。 
 
 
 
 
 
 
 
